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Digitaalisten pelien kirjo on huikea ja uusia käyttökohteita kehitetään koko ajan lisää.
Digitaalisia hyvinvointipelejä on käytetty laajasti arkisesta huvikäytöstä opetuksellisiin
tarkoituksiin ja niiden avulla on etsitty ratkaisuja monenlaisiin terveysongelmiin. Peleillä
voidaan helpottaa kroonisten sairauksien kanssa elämistä ja sairauksien hallintaa. Pelien
käyttö erilaisien hoitointerventioiden tukena on parhaassa tapauksessa
kustannustehokasta.
Oulun seudun ammattikorkeakoulun Sosiaali- ja terveysalan yksikössä on valmisteltu
tutkimus- ja kehityshanketta, jonka tarkoituksena on edistää digitaalisten pelien
hyötykäyttöä nuorten hyvinvoinnin tukemisessa. Valmisteluun liittyen on kartoitettu
nykyisin käytössä olevia digitaalisia hyvinvointipelien sovelluksia ja niiden tarjoamia
mahdollisuuksia.
Tässä artikkelissa kuvataan digitaalisten pelisovellusten hyötykäyttöä terveyden
edistämisen ja terveyskasvatuksen näkökulmasta. Artikkelin alussa määritellään
hyvinvointia edistävät digitaaliset pelit (Health e-games) -käsitettä sekä tarkastellaan
tutkimusesimerkein digitaalisten hyvinvointipelien hyödyntämistä kroonisten
sairauksien tukena. Artikkelin lopussa tarkastellaan virtuaalimaailmojen hyötykäyttöä.
Hyvinvointia edistävät digitaaliset hyötypelit
Hyvinvoinnin digitaaliset pelit (Health e-games) ovat uusi ja voimakkaasti kasvussa
oleva toimintakenttä (kuva 1). Hyvinvointipeleiksi luokitellaan digitaaliset
pelisovellukset, joiden pelaaminen on viihteellistä ja tuo mukanaan terveyshyötyjä
asenteiden tai käyttäytymisen muutosten myötä. Digitaalisia hyvinvointipelejä on ollut
olemassa jo 80-luvulta lähtien. Näistä digitaalisista sovelluksista on käytetty myös
englanninkielisiä nimityksiä games for health ja health games. [1][2]
Digitaalisia hyvinvointipelejä on käytetty laajasti arkisesta huvikäytöstä opetuksellisiin
tarkoituksiin. Yhdistävänä tekijöinä näihin peleihin liittyvät digitaalisuus, viihteellisyys
ja hyvinvointia edistävä luonne.[1][2] Digitaalisia hyvinvointipelejä voidaan tarjota
käyttäjilleen usean erilaisen käyttöjärjestelmän kautta. Erilaiset yksin tai ryhmän
kesken pelattavat verkkopelit ovat kasvattaneet suosiotaan perinteisten
pelikonsuleiden ja pc-pelien rinnalla. Virtuaalitodellisuutta ja -maailmoja hyödynnetään
myös yhä enemmän eri ammattialojen osaamisen varmistamisessa ja kehittämisessä.
Hyvinvointipelien joukkoon lukeutuu digitaalisia sovelluksia kolmesta eri
markkinasegmentistä: casual games (helposti omaksuttavat viihteelliset arkipelit),
serious games (opetukselliset, taitojen oppimista edistävät pelit) ja exergames
(fyysiseen aktiivisuutta sisältävät pelit). Hyvinvointipelien globaali arvo arvioitiin
vuonna 2007 olevan 6,6 miljardia dollaria.[1]
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KUVA 1. Digitaaliset hyvinvointipelit
Hyvinvointipelit ovat tyypillisesti luonteeltaan helposti omaksuttavia ja interaktiivisia.
Pelien avulla tavoitellaan käyttäjissä konkreettisia terveyshyötyjä. Hyvinvointipelien
pelaaminen voi edistää käyttäjissään terveyden lukutaitoa, elämäntapamuutoksia
sekä täydentää alan ammattilaisten osaamista. Hyvinvointipelien markkinat jaotellaan
neljään kuluttajakategoriaan sekä yhteen ammatilliseen kategoriaan (taulukko 1).
Hyvinvointipelien markkinaosa-alueita ovat 1. fyysistä aktiivisuutta sisältävät
(liikuntapelit), 2. aivojen kognitiivista toimintaa aktivoivat, 3. kroonisten sairauksien
hallintaa tukevat, 4. terveelliseen ravitsemukseen kannustavat sekä 5. ammattilaisten
osaamista ja taitojen kehittämistä edistävät pelit.[1]
TAULUKKO 1. Esimerkkejä 2000-luvun digitaalisista hyvinvointipeleistä[1]
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Digitaalisiin hyvinvointipeleihin sisältyy kolmenlaista päätuotetyyppiä: i) videopelit, ii)
simulaatio-oppimisympäristöt ja iii) virtuaaliset maailmat[1]. Virtuaalimaailmat ja
verkostoissa pelattavat pelit ovat nostattaneet suosiotaan viimeisten vuosien aikana
perinteisten videopelien ja simulaatio-oppimisympäristöjen rinnalla. Nämä sovellukset
ovat kehittyneet viime aikoina myös lisääntyneillä toiminnallisuuksilla.
Digitaaliset hyvinvointipelit kroonisten sairauksien tukena
Viime aikoina on saatu yhä enemmän kliinistä näyttöä digitaalisten hyvinvointipelien
hyödyistä ja vaikutuksista. Tutkimukset ovat osoittaneet, että videopelit kehittävät
monipuolisesti erilaisia taito-ominaisuuksia kuten reaktioaikaa, visuaalista
huomiokykyä ja tietokonelukutaitoa[3].
Yhdysvaltain liittovaltion terveysministeriön alainen terveysvirasto (the National
Institutes of Health NIH ) on muun muassa rahoittanut tutkimuksia digitaalisten
hyvinvointipelien tehokkuudesta kroonisten sairauksien hallinnan tukena. Pelien
hyötykäyttöä on tutkittu muun muassa syövän, astman ja diabeteksen hoidon osana.
Health Games Research  -projekti on koonnut laajasti digitaalisiin hyvinvointipeleihin
koskevia tutkimustuloksia internetsivulleen.
Eräs ensimmäisistä hyvinvointipelien kliinisistä tutkimuksista selvitti Packy & Marlon
nimisen interaktiivisen seikkailupelin vaikutuksia nuorten diabetespotilaiden
sairaudenhallintaan. Pelaajat pyrkivät pitämään oman pelihahmonsa verensokerin
tasapainossa sopivan insuliinimäärän ja ruoan avulla. Kuusi viikkoa kestänyt
tutkimusinterventio osoitti, että hyvin suunniteltu toimintaseikkailupeli voi merkittävästi
parantaa terveyskäyttäytymistä ja siihen liittyvää osaamista.[4]
Toinen kliininen tutkimus selvitti Re-Mission nimisen pelin hyödynnettävyyttä nuorten
syöpäsairaiden tukemiseksi. Tutkimukseen osallistui 375 mies- ja naispotilasta, joiden
iät vaihtelivat 13 ja 29 vuoden välillä. Tutkittavilta mitattiin tai määriteltiin muun
muassa hoitoon sitoutumista, itseluottamusta, stressiä ja elämänlaatua. Tutkimus
osoitti, että pelin avulla voitiin edistää tutkittavien itseluottamusta ja hoitoon
sitoutumista.[5]
Vastikään ilmestyneessä tutkimuksessa selvitettiin tietokonepohjaisen peliterapian
vaikutuksia nuorten masennuksen hoitoon. Uusseelantilainen Aucklandin yliopisto
kehitti yhdessä hoitoon erikoistuneiden ammattilaisten kanssa SPARX-pelin nuorten
masennuksen hoitoon. Fantasiamaailmaan sijoitettu peli johdattaa pelaajaa seitsemän
provinssin kautta, jotka sisältävät kukin jotakin tiettyä masennuksen paranemiseen
auttavaa vaihetta. Pelissä potilas suorittaa kolmiulotteiseen maailmaan sijoittuvia
tehtäviä, jotka perustuvat kognitiivis behavioraaliseen terapiaan.[6]
British Medical Journalissa julkaistu tutkimus osoitti tietokonepohjaisen terapian
(SPARX-peli) jopa tavallista terapiaa tehokkaammaksi. Tutkimukseen osallistui 190
masennusoireiden vuoksi lääkärin vastaanotolle hakeutunutta 12-19 vuotiasta nuorta.
Tutkittavista puolet satunnaistettiin tietokoneryhmään ja loput tavanomaiseen
terapiaan. SPARX-ohjelman avulla masennuksesta parani melkein joka toinen, kun
tavalliseen terapiaan osallistuneista parani joka neljäs. Tutkimusinterventio kesti
kolmen kuukauden ajan.[6]
Virtuaalimaailmat hyötykäytössä
Virtuaalimaailmalla tai -todellisuudella tarkoitetaan internetissä sijaitsevaa
keinotodellisuutta. Erilaisia virtuaalimaailmoja löytyy suuri joukko. Näihin
virtuaalimaailmoihin lukeutuvat muun muassa Forterra Systemsin OLIVE, Sun
Microsystemsin Open Wonderland ja Linden Labin Second Life[7]. 
Virtuaalimaailmat ilmentävät todellisuutta erilaisin elementein kuten maaston
pinnanmuotojen, osallistujien reaaliaikaisen keskinäisen yhteydenpidon ja
ympäristössä liikkumisen kautta[8]. Virtuaalitodellisuutta hyödynnetään paljon myös
opetus- ja ohjaustyössä. Virtuaalitodellisuuksille yhteisiä ominaisuuksia ovat läsnäolon
tunne, luovuus, yhdessä tekeminen sekä kanssakäyminen osallistujien kanssa
virtuaalisen hahmon kautta.[9]
Osa virtuaalimaailmoista on suunnattu erityisesti pelaamiseen, mutta myös erilaiset
organisaatiot ovat perustaneet omia virtuaalitiloja etätyötä ja kokouksia varten.
Virtuaalimaailman sovelluksia voidaan käyttää terveyskasvatusmielessä niin
yksilökeskeiseen ohjaukseen ja neuvontaan kuin usean osallistujan kesken
verkostoissa tapahtuviin kokoontumisiin ja toimintoihin (taulukko 2).
TAULUKKO 2. Terveyden edistämisessä hyödynnettyjä virtuaalimaailmoja[10]
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Massiivinen monen pelaajan verkkopeli (Massively multiplayer online game, MMOG) tai
massiivinen monen pelaajan verkkoroolipeli (Massively online role-play games,
MMORPG) sisältää samansuuntaisia piirteitä virtuaalimaailmojen kanssa (kuva 2).
MMORPG rakentuu kolmiulotteiseen ympäristöön, joka sallii osallistujien liikkumisen ja
vuorovaikutuksen toistensa kanssa simuloidussa fantasiamaailmassa. MMORPG on
tarinaan pohjautuva pelisovellus.
Useimmat MMORPG ovat sosiaalisuutta tukevia ympäristöjä, jossa pelaajat
kommunikoivat, suunnittelevat, laativat strategioita yhdessä toisten pelaajien kanssa.
Lisäksi tällaiset ympäristöt mahdollistavat interaktiivisten tavoitteiden ja suunnitelmien
asettamisen, joka edellyttää ja haastaa osallistujia yhdistämään, analysoimaan ja
arvioimaan informaatiota sekä hyödyntämään kriittistä ajattelua päätösten
tekemisessä ja ongelmien ratkaisemisessa.[11]
KUVA 2. Virtuaalimaailmat ja -pelit
Massiivisten monen pelaajan verkkopeliympäristöjen käyttö opetustarkoituksessa on
suhteellisen uusi tutkimusalue. Ensimmäiset verkkopelit ovat perustettu viimeisen
viiden-kymmenen vuoden aikana. Näiden verkkopelisovellusten hyötykäyttö opetus- ja
harjoittelutarkoituksessa on painottunut militääriselle puolelle. Usean pelaajan
verkkopelisovellukset saattavat lisätä suosiotaan lähitulevaisuudessa muodostaen
samalla merkittävää näyttöön perustuvaa tutkimuskenttää sekä tarjoten samalla
mahdollisuuksia vaikuttavuuden arvioinnille.[12]
Lopuksi
Nopeiden internet yhteyksien yleistyminen, tietokoneiden kehittyneet
grafiikkaominaisuudet ja tehokkaat mikroprosessorit ovat ajaneet monien videopelien
kehitystä eteenpäin[3]. Ilmiö on tuonut mukanaan paljon myös tutkimusta ja
keskustelua näiden pelien hyötykäytöstä ja niiden tarjoamista mahdollisuuksista.[13]
Digitaalisten pelien kehittäminen on saanut alkunsa pääasiassa viihteellisistä
intresseistä. Pelien kehittäjät ovat vuosien saatossa lisänneet sovelluksissaan niiden
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aktiviteetteihin ja ympäristöihin liittyviä ominaisuuksia, jotka synnyttävät luontaista
motivaatiota ja sitoutumista pelaamiseen. Digitaaliset pelit saattavat sisältää
monimuotoisuudessaan juonellisen tarinan, roolien valintamahdollisuuden,
interaktiivisia haasteita, tutkimista ja yhteistyötä.
Hyvinvointia edistävät pelisovellukset saattavat auttaa osallistujiaan hahmottamaan
omia ongelmiaan ja rohkaisevat heitä etsimään keinoja näiden ongelmien
ratkaisemiseksi. Pelaamiseen sitoutuminen ja niissä menestyminen edellyttää myös
jonkin verran kriittistä ajattelua ja ongelmien ratkaisutaitoja.
Pelaajien muodostamat verkkoyhteisöt aktivoivat osallistujien välistä kanssakäymistä
ja asioiden jakamista keskenään. Nämä edellä mainitut ominaisuudet tarjoavat myös
opetusorganisaatioille mahdollisuuden toteuttaa opetusta siten, että reaaliaikaista,
kasvokkain tapahtuvaa työskentelyä on korvattu osin tai täysin virtuaalisilla
toiminnoilla. Haasteena kuitenkin edelleen nähdään näiden sovellusten
oppimistuloksiin vaikuttamisen arviointi sekä oppimisen optimointi.
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